PERIODIEKE
SCHENKINGSOVEREENKOMST

1. BASISGEGEVENS

1a  Naam van de schenker MV
1b  Naam van de begunstigde Stichting Sevagram Verwenzorg
1c  Vast bedrag per jaarin euro (minimaal € 50,- per jaar)

Vast bedrag per jaar in letters

2. LOOPTIJD PERIODIEKE SCHENKING

2a Looptijd schenking onbepaalde tijd (min. 5 jaar) jaar (min. 5 jaar) = s jaar
2b Ingangsjaar van de schenking
2c¢ Deverplichting tot uitkering vervalt:

bij het overlijden van de schenker.

wanneer de langstlevende van schenker en partner overlijdt.

3. GEGEVENS SCHENKER

Achternaam schenker
Voornamen voluit
BSN/sofinummer
Geboortedatum, -plaats
Straat en huisnummer
Postcode en woonplaats
Land (indien niet Nederland)
Telefoonnummer(s)
E-mailadres

Partner Ja (ga door naar 4) Nee (ga door naar 6, z.0.2)

4. GEGEVENS PARTNER (ALLEEN IN TE VULLEN WANNEER ER SPRAKE IS VAN EEN HUWELIJK OF GEREGISTREERD PARTNERSCHAP)

Achternaam

Voornamen voluit
BSN/sofinummer
Geboortedatum, -plaats

Adres (indien afwijkend)

5. GEGEVENS STICHTING SEVAGRAM VERWENZORG

5a Naam begunstigde Stichting Sevagram Verwenzorg
Straat en huisnummer Henri Dunantstraat 3
Postcode en woonplaats 6419 PB Heerlen
Land Nederland

sb  KvK nummer 59470569 RSIN 59470569



6. BETAALWIJZE

Ik maak het bedrag zelf over op NL72 RABO 0146 7646 09 t.n.v. Stichting Sevagram Verwenzorg

Doorlopende SEPA-machtiging: Ik betaal per automatische incasso en machtig Stichting Sevagram Verwenzorg:

om een vast bedrag per jaar in euro

met ingang van

af te schrijven van mijn rekeningnummer IBAN

in gelijke termijnen per

Kenmerk van de machtiging

maand

kwartaal

halfjaar ~ jaar

(in te vullen door Stichting Sevagram Verwenzorg)

Door ondertekening van deze machtiging geeft u de begunstigde toestemming om doorlopende incasso-opdrachten naar uw bank te sturen om een bedrag van uw
rekening af te schrijven en aan uw bank om een bedrag van uw rekening af te schrijven overeenkomstig de opdracht in deze overeenkomst vermeld. Als u het niet
eens bent met een afschrijving kunt u die laten terugboeken. Neem hiervoor binnen acht weken na afschrijving contact op met uw bank. Vraag uw bank naar de

voorwaarden.

Plaats

Handtekening schenker:

Datum

Handtekening partner (indien van toepassing):

7. ONDERTEKENING NAMENS STICHTING SEVAGRAM VERWENZORG

Naam W. Bastiaens, penningmeester

Plaats Heerlen

Handtekening namens Stichting Sevagram Verwenzorg

Datum

8. ONDERTEKENING SCHENKER

Plaats

Handtekening schenker:

Datum

Handtekening partner (indien van toepassing) :

9. VERZENDING

Stuur dit formulier ondertekend in een ongefrankeerde envelop naar: Stichting Sevagram Verwenzorg, Henri Dunantstraat 3,

6419 PB Heerlen. U kunt het.ingevulde formulier ook mailen naar info@sevagramverwenzorg.nl

TOELICHTING OP DE OVEREENKOMST TOT PERIODIEKE SCHENKING

Looptijd periodieke schenking

Een voorwaarde voor fiscale aftrekbaarheid

is dat de schenking minimaal 5 jaar aaneen-
gesloten loopt. Heeft u een schenking voor
onbepaalde tijd dan heeft u de mogelijkheid na
5 jaar de periodieke schenking te beéindigen,
zonder dat dit een negatief gevolg heeft voor
de aftrekbaarheid van de verstreken 5 jaar.
De periodieke gift eindigt bij het overlijden
van de schenker. Bij het overlijden zal geen
verrekening of teruggave naar tijdsgelang van
de laatst betaalde termijn of een gedeelte
daarvan kunnen worden gevorderd.

Gegevens en ondertekening partner schenker
Hebt u een echtgeno(o)te of geregistreerd
partner? Op grond van artikel 88 Boek 1 van
het Burgerlijk Wetboek is de toestemming
vereist van de echtgenoot of geregistreerd
partner van de schenker. Dan moet hij/zij de
overeenkomst ook ondertekenen, op grond
van artikel 88 van boek 1 van het Burgerlijk
Wetboek. Geregistreerd partnerschap is
vastgelegd bij de burgerlijke stand van de
gemeente. U hebt geen geregistreerd partner-
schap als u alleen:
e een samenlevingscontract hebt laten

opmaken door een notaris,
* met een huisgenoot staat ingeschreven

op hetzelfde adres in de administratie

van uw gemeente.

Betaalwijze

Hier geeft u - als schenker - aan of u

volmacht verleent aan Stichting Sevagram
Verwenzorg tc het automatisch

afschrijven van de jaarlijkse bedragen

en in welke termijnen die afschrijving dient

te geschieden. Als u volmacht verleent, moet
u deze apart tekenen. In dat geval moet u

dus twee keer uw handtekening zetten, een
keer bij de machtiging en een keer onderaan
de overeenkomst. U kunt ook aangeven zelf
voor overmaking zorg te willen dragen. Let u
er in dat geval goed op dat u de juiste IBAN
gebruikt en telkens het unieke transactienum-
mer vermeldt, zoals is vermeld onder punt 4.
Het overeengekomen jaarlijkse bedrag van uw
periodieke schenking dient telkens voor het

einde van elk kalenderjaar te zijn overgemaakt.
Betalingen die voor de datum van ingang van
de overeenkomst tot periodieke schenking zijn
gedaan, worden niet meegerekend.

Bewaar het origineel voor uw administratie
U stuurt het ingevulde formulier naar
Stichting Sevagram Verwenzorg

op bovengenoemd adres. Na completering
retourneren wij u het originele formulier voor
uw administratie. Wij houden zelf een kopie
voor onze administratie. Het is van belang dat
u het originele formulier goed bewaart, want
op verzoek van de Belastingdienst moet de
overeenkomst kunnen worden getoond.
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